33.巨大肝膿瘍の1治験例(第627回千葉医学会例会・第16回佐藤外科例会) by 大宮,安紀彦 et al.
123 第627回千葉医学会例会・第16@1佐藤外科例会 
と思われた。 
29.虚血性急性腎不全の ATP-MgChによる治空襲
添田耕可〈千大〉 
9ωO分腎虚血iにこよる急性腎不全犬を作成しふ，血涜再開後 
ATP 
し，経詩的腎機能の検討を撞行し，その有効性の機序の
解明を行った。 ATP-MgCbの投与により腎機能が改善
された。 ATP-MgCb投与の有効性の機序は，腎結胞内
エネルギー代謝が改善され，腎組織内水分及。、 Naの減
少が認められ，更に糸球体内皮細胞軍及び開質紐揺の% 
circulatityが減少し， cell swellingが改善され毘lC-
rocircula t ionを改善することにあると考えられた。又
童血性急性腎不全8伊iに ATP-MgCbを臨床投与し，
副作用もなく全例救命した。 
30.爵系腫蕩に対する細詑樟害性T組抱の長期堆養の
試み
林良輔(千大〉
いままでヲンパ球の培養が長くはできなかったが，近
年 T cell growth factorを用いること;こより， T細胞
の長期培養が可能となったため，マウスを用いて男系麗
蕩に対する細抱障害性T組起を誘導させたのち，長期培
養を試みているが， 8週後でも締結障害活性の高いkiller 
cell sourceが維持できるようになった。今後 cloning
を行い， T細患の colonyをつくることにより， T細騒
の性質などの解訴がすすむことが考えられる。 
31. 雪粘膜下造影法による胃癌深達度診器の研究
円山正博(千大〉
胃密深達度診断法として胃粘膜下造影法を施行。使周
造影誕の検討では，話yodilがコントラスト，拡散に優
れ，適当であった。寵床倒15偏に応用して得られたX線
橡で癌撞と拡散する造露剤の関係をみると，正面橡， 1員.IJ
語像で共に 3型に分類され， それぞれ m，smおよび 
pm，ssの組識学的課達度と棺関を示し，本法による深
達度診断の正診率は80%(12/15)であった。また，内視鏡
所見との静用診新により 87%(13/15)の高い正診率を得
た。 
32. s干内結石痘に対する内視鏡的治擦の研究
山崎義和〈千大〉
肝内結石症に対する内視鏡的治療を目的として，まず
肝内Ht!管狭窄部解誌の為;こ種々の検討を行ない，実際に
肝内部空腸場合術後を含む狭窄 3倒に対し高男波切需を
施行した。最頓結石に対しでも高周波による破壊を行な
い共に良好江成讃が得られた。又レーザーを喪った結石
破壊実験及び臨床例を報告した。更に窪々の条件下の胆
道鏡下哉石手煩を述べ，題道鏡持入経路長期確保の為の
題道留置カテーテノレを開発し，有用性を報告した。 
33. 巨大野膿蕩の 1治験倒
大宮安紀彦，吉)1広和，斉藤弘司
渡辺義二 〈幸手総合〉
症部は53議，女性，昭和55年2月，右季肋蔀痛，悪寒
戦僚を伴う発熱を主訴として来院，検査成績で，白車球
増多， GOT，GPT，総ピリノレゼン， AL-Pの上昇を認
めた。又腹部単純写真で，右季窮部に小児頭大の濃淡不
均一な陰影と鏡面議を認めた。入院後援部症状が増悪し
た為，急性護症として開援した。右葉に巨大な孤立性野
膿蕩を認め， ドレナージ術強行した。本側の護汁より， 
E. Coliが検出されこれが原因蓄と考えられた。 
34.残胃癌の 1治験鰐
軍需祥雄，原 壮，永田松夫
(靖水厚生)
症鍔は， 51歳男性， 5年前 Banti氏症候群による胃
静寂癌にて他院で噴切と韓揺をうける。衛後頻回の胃X
線，内視鏡検査にて残胃に悪性病変は認めていない。今
回イレウスにて当読入院，緩解読の胃X線・内視鏡検査
で翻丹前庭部に Bor.豆型の癌を認め残胃全橋信施行。 
HoPoSoN1，Stage亙， mucinous adeno. ca. INF s， 
lY2 Vo nl(+) 深達度Pm，初回努除胃の再検索でも悪
性病変は認められず，残胃癌として若干の文献的考察を
加えて報告する。 
35.胃出企性潰蕩を続発した特発性担嚢穿孔の 1部
小林進，小沢弘イ有，鈴木昭一
唐詩則之 (沼津市立〉
症例は59議男性，右季場部請を主訴とし入説，開援す
るに，胆嚢体部に穿干し部位を認め， 胆嚢穿孔の診薪に
て，担嚢摘出街， ]j;夏睦ドレナー ジを行なった。毘嚢内 iこ
石はなく，細菌も検出されず，説明しうる原毘は究明で
きず，特発性と考えた。特発性担嚢穿孔は，本邦では， 
1921年よ!J，小児挺を含め 5例が報告されているのみで
あり非常に稀なものであった。当症例は，術後胃出車性
